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@ Procddd et systftme d'analyse de I'activltd cardiaque pour disposltif Implantable de traltement des 
tachycardies. 



@ La difference (dPR-dRR) des hearts sur les 
intervalles PR et RR est mesur^e cyde d cyde, 
et compar^e k deux seuils S1 et S2. Si ladite 
difference est sup6rieure ^ S1, un signal de 
taciiycardie ventriculaire est dedenche. Si 
ladite difference est inferieure d S2, un signal de 
tachycardia supraventriculaire est dMenchd. 
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L'invention concerne les systemes de traitement 
des arythmies cardiaques. plus particulidrement 
ceux destines ^ ia reduction des tachycardias. Un tel 
syst^me peut Stre partie int^rante d'un stimulateur 
cardiaque d vis^e antiarythmique, ou d'un ddfiMla- 
teur implantable. 

Les tachycardies peuvent se dasser en deux ca- 
tegories distinctes suivant le foyer d'origine de ces ac- 
celerations pathologiques du rythme cardiaque. On 
distingue les tachycardies supra-ventriculaires (TSV) 
dont I'orlgine se situe au niveau de roreiliette et les ta- 
chycardies ventriculaires (TV) dont le foyer se localise 
dans le ventricuie. A chacun de ces types de tachy- 
cardia correspond un mode approprie de traitement 
par emission d'energie eiectrique. Pour les TSV plu- 
sieurs modes de traitement sont possit)les depuis 
I'absence de traitement spedf ique jusqu'ii I'emission 
dimpulsions dont les energies sont limitees & quel- 
ques micro-joules. 

Pour les TV ii est parfois necessaire de deiivrer 
un choc eiectrique de quelques joules le plus tdt pos- 
sible aprds i'observation du phenomdne. 

De tels chocs eiectriques sont en general peni- 
bies et douloureux pour les patients et doivent dtre de- 
livres d bon esclent 

II est done important de distinguer lors de I'ana- 
lyse des signaux cardiaques, en cas de detection 
d'une acceleration du rythme cardiaque, si Ton a af- 
faire d une TSV ou d une TV. Cette distinction est dif- 
f idle pour les appareiis qui ne detectent I'occurrence 
d'une tachycardia qu'd partir de signaux recueillis 
dans le ventricuie. 

Le brevet FR 2.598.920 decrit un systeme ou le 
signal cardiaque est recueilli dans le ventricuie et de- 
tecte les accelerations et decelerations du rythme 
cardiaque. Suivant I'analyse de ce rythme et des se- 
quences d'acceieration et deceleration, Tappareil 
evalue la presence d'une arythmie susceptible d'etre 
traitee. Le brevet EP 0 360 412 base son interpreta- 
tion du type de tachycardia sur un classement, en plu- 
sieurs regions contigues, des rythmes analyses k 
partir du signal cardiaque detecte au niveau du ven- 
tricuie. 

Ces deux systemes presentent I 'inconvenient de 
se fier uniquement aux signaux recueillis dans une 
seule cavite cardiaque. 

Le brevet US 4.860.749 decrit un appareil recueil- 
lant les signaux representatifs de Tactivite cardiaque 
e la fois dans le ventricuie et dans I'oreillette. Al'aide 
d'un algorithme feisant intervenir plusieurs seuils de 
frequence et la comparaison d des deiais introduits 
pour cheque patient dans rappareil, celui-cl definit 
differents types de tachycardies. 

Toutefois, en raison des nombreux tests qui doi- 
vent etre effectues, un tel algorithme est difficile e 
mettre en oeuvre dans un appareil implantable. 

Un but de la presente invention est de proposer 
un systeme Incorporable dans un stimulateur cardia- 



que ou un defibrillateur implantable capable de re- 
cueilllr simultanement Tactivite cardiaque au niveau 
de roreiliette et du ventricuie afin d'etablir, par des 
moyens logiciels simples de mise en oeuvre, une dis- 

5 tinction entre TSV et TV pour la commande du mode 
de therapie approprie. 

Un autre butdel'invention est de proposer un pro- 
cede d'analyse de I'activite cardiaque pour etablir une 
distinction entre les types de tachycardia, TV ou TSV, 

10 dans un deiai court 

L'invention a pour objet un precede d'analyse de 
I'activite cardiaque, pour dtspositif Implantable de bai- 
tement des tachycardies, du type dans lequel sont 
analyses les signaux en provenance de I'oreillette et 

15 les signaux en provenance du ventricuie, caracterisd 
en ce que : 

- un ecart dRR sur les intervalles PR est catcuie, 

- un ecart dPR sur les intervalles PR estcalcuie, 
I'intervalle PR etant mesure entre une onde R 

20 et I'onde P pr6cedant immedlatement ladite 

onde R, 

- un signal correspondant e une tachycardie 
ventriculaire est dedenche lorsque recart dPR 
excede recart dRR d'une premiere valeur d^ 

25 terminee, absdue ou relative ; 

- un signal correspondent e une tachycardie su- 
pra-ventriculalre est dedenche lorsque recart 
dRR excede recart dPR d'une deuxieme va- 
lour determinee, absolue ou relative. 

30 Selon d'autres caracteristiques de rinvention : 

- recart dPR sur les intervalles PR est mesune 
cyde d cycle par ia valeur absolue de la diffe- 
rence entre deux intervalles PR successifB : 
dPR = ABS |PRi-PR(i-1)| ; 

35 - la valeur retenue pour I'ecart dPR sur les Inter- 
valles PR est la valeur maxtmale de recart dPR 
mesure dans une fenStre glissante de duree 
programmable. 

- recart dPR sur les intervalles PR est mesure k 
40 cheque cyde par la difference entre I'intervalle 

PR le plus grand et rintervalle PR le plus petit 
mesures durant une fenStre glissante de duree 
programmable ; 

- i'ecart dRR sur les intervalles RR est mesure 
45 e cheque cyde par la difference entre I'inter- 
valle RR le plus grand et I'intervalle RR le plus 
petit mesures durant une fen§tre glissante de 
duree programmable ; 

- la fenetre glissante correspond e une duree de 
50 2 e 32 cycles ventriculaires, de preference ega- 

Iee8; 

- ladite premiere valeur determinee est une va- 
leur absdue de seuil S1, ladite deuxieme va- 
leur determinee est une valeur absolue de seuil 

55 S2, et la difference des ecarts sur les interval- 

les PR d'une part et RR d'autre part, est me- 
sures et comparee auxdites valours de seuil SI 
etS2. 
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- chacune des deux valeurs de seuil (SI , S2) est 
choisie entre 0 et 150ms ; 

- les deux valeurs de seuil (S1 , S2) sont choisies 
^gales ; 

- les deux valeurs de seuil (S1 » S2) sont choisies 5 
6gales d zto ; 

- la difference des dcarts sur les intervalles PR 
et RR est mesur^e sur une fendtre glissante de 
dur^e programmable comprise entre 2 et 32 cy- 
cles ventriculalres et de preference comprise io 
entre 8 et 16 cycles ventriculalres ; 

- dans ladite fenStre glissante, un type de tachy- 
cardia, ventriculaire ou supra-ventriculaire, est 
caracterise iorsque la valeur de seuil corres- 
pondante S1 ou S2 respectivement est fran- is 
chie un nombre de fois correspondent d un 
pourcentage determine, compris entre 50% et 
100%, et de preference egal ^ 75%. 

L'invention a egalement pour objet un systeme 
d'anaiyse de I'activite cardiaque, pour appareil Im- 20 
plantable de traitement des tachycardias, tel que sti- 
mutateur ou defibrillateur, comportant une sonde au- 
riculaire, et une sonde ventriculaire, du type dans le- 
quel sont analyses les signaux en provenance de 
I'oreillette, les signaux en provenance du ventricule, 25 
caracterise en ce qu'un dispositif d microprocesseur : 

- analyse, cyde k cycle dans une fendtre glis- 
sante de duree programmable, les ecarts dRR 
entre intervalles RR et les ecarts dPR entre in- 
tervalles PR, un intervene PR etant mesure en- so 
tre une onde R et I'onde P precedent immedia- 
tement ladite onde R, 

- dedenche un signal correspondent d une ta- 
chycardia ventriculaire Iorsque I'ecart dPR ex- 
cede recart dRR d'une premiere valeur deter- 3S 
minee, absolue ou relative, et 

- dedenche un signal correspondent d une ta- 
chycardie supra-ventriculaire Iorsque I'ecart 
dRR excede recart dPR d*une deuxieme va- 
leur determinee, absolue ou relath^e. 40 

D'autres caracteristlques de l'invention ressor- 
tent de la description qui suit falte avec reference d la 
figure 1 . 

La figure 1 represente les resultats les mesures 
(dPR -dRR) en ordonnees, en fonction, en abscisses, 4S 
du nombre de cycles cardiaques, et ceci sur 20 pa- 
tients, difference statistique (dPR - dRR) est nega- 
tive sur 8 patients presentant les caracteristlques 
d'une TSV et cette difference statistique est positive 
sur les 12 patients presentant les caracteristlques so 
d'une TV. 

A cheque cyde ventriculaire e Tinterieur d'une fe- 
ndtre glissante de 2 e 32 cydes, et de preference de 
8 k 16 cycles, on mesure les Intervalles PR et RR. La 
lettre P est synonyme de I'apparition d'une d6polari- 55 
sation de I'oreillette (onde P), la lettre R d'une depo- 
larisation du ventricule (onde R). L'intervalle PR est 
mesure entre une onde R et I'onde P qui precede im- 



mediatement ladite onde R. 

A I'interieur de la fendtre glissante, Tappareil, e 
I'aide d'un dispositif k microprocesseur par exemple, 
mesure les ecarts dPR des intervalles PR, les ecarts 
dRR des intervalles RR et la difference (dPR-dRR). 

les ecarts dPR sont mesures en valeur absolue 
de la difference cyde e cyde des intervalles PR : 
dPR = ABS|PRi-PR(i-1)| 

On peut prendre comme mesure de I'ecart dPR 
la valeur maximale de I'ecart dPR dans une fendtre 
glissante de duree programmable. 

On peut egalement prendre comme mesure de 
recart dPR la difference entre l'intervalle PR le plus 
long et l'intervalle PR te plus court dans la fenetre 
glissante. Uecart est alors 

dPR = (PRmax - PRmin). 

Les ecarts dRR sont mesures par difference en- 
tre l'intervalle RR le plus long et l'intervalle RR le plus 
court dans la fenetre glissante, soit 

dRR = (RRmax - RRmin). 

La difference (dPR-dRR) est alors compares k 
deux valeurs de seuH, SI et S2, comprises chacune, 
en valeur absolue, entre 0 et 150ms. 

La valeur de seuil SI est positive ou nulle. 

1^ valeur de seuil S2 est negative ou nulle. 

Les valeurs de seuil SI et S2 peuvent etre drffe- 
rentes en valeur absolue, soit par exemple 
SI = +50ms ; S2 = -SOnrw. 

Elles peuvent etre egales en valeur absolue, soit 
par exemple 

SI = 30ms ; S2 = -30ms. 

Elles peuvent etre egales entre elles et egales e 
zero, les deux lignes de seuil etant confbndues avec 
I'axe des abscisses comme sur la Fig. 1 . 

Lorsque la difference (dPR-dRR) est superieurs 
e la premiere valeur de seuil SI , une tachycardia ven- 
triculaire est caracterisee pour le cyde courant 

Lorsque la difference (dPR-dRR) est Inferieure e 
la seconde valeur de seuil S2, une tachycardia supra- 
ventriculaire est caracterisee pour le cyde courant 

Dans la fenetre glissante, de 8 cydes ventriculal- 
res par exemple, une determination statistique du 
type de tachycardia peut etre envisagee. 

Dans ce cas, si pour la largeur de la fenetre glis- 
sante, par exemple sur 8 cydes ventriculalres, la dif- 
ference (dPR-dRR) franchit une valeur de seuil par 
exemple SI un nombre de fois correspondent e un 
pourcentage determine, par exemple 75%, la tachy- 
cardia correspondante (tachycardia ventriculaire 
dans cet exemple) peut etre conslderee comme ca- 
racterisee. 

Le systems selon l'invention se compose essen- 
tiellement d'un dispositif e deux sondes cardiaques, 
Tune auriculaire, I'autre ventriculaire, et d'un logiclel 
pour le calcul automatlque de la difference (dPR - 
dRR). 

Dans I'exemple decrit d-dessus, les valeurs de 
seuil SI et S2 correspondent d des valeurs determi- 
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n^es absolues. 

Selon invention, ces valeurs peuvent aussi dtre 
relatives, et correspondre respectivement k (dPR- 
dRRVdRR et (dRR-dPR)/dPR. 



Revendlcations 

1. - Proc^dS d'analyse de i'activitd cardiaque, 
pour dispositif implantable de traitement des tachy- io 
cardies, du type dans lequel sont analyses les si- 
gnaux en provenance de I'oreillette, et les signaux en 
provenance du ventrlcule, caract^ris^ en ce que : 

- un 6cart dRR sur les jntervalles RR est calculi, 

- un 6cart dPR sur les intervenes PR est calcul6, is 
I'intervalle PR dtant mesurd entre une onde R 

et I'onde P pr6c6dant imm^diatement ladite 
onde R, 

- un signal correspondent d une tachycardie 
ventriculaire est d6clench6 lorsque I'^cart dPR 20 
excdde I'^cart dRR d'une premise valeur dd- 
termin6e, absolue ou relative ; 

- un signal correspondent d une tachycardie su- 
pra- ventriculaire est dtelench6 lorsque T^rt 
dRR exc^de T^cart dPR d'une deuxidme va- 25 
leur ddterminSe, absolue ou relative. 

2. - Proc6d6 selon la revendication 1, caract6rls6 
en ce que I'^cart dPR sur les intervenes PR est me- 
sur6 cycle d cycle par la valeur absolue de la differen- 
ce entre deux intervenes PR successifs : dPR = 30 
ABS|PRi-PR(M)|. 

3. - Proc6d6 selon la revendication 2, caract6ris6 
en ce que la valeur retenue pour i'^cart dPR sur ies 
intervenes PR est la valeur maximale de T^cart dPR 
mesurd dans une fendtre glissante de durde program- 3S 
mable. 

4. - Precede selon la revendication 1, caract6ris6 
en ce que I'^rt dPR sur les intervenes PR est me- 
sur6 di cheque cyde par la diff^ence entre I'intervalle 

PR le plus grand et I'intervalle PR le plus petit mesu- 40 
r6s durant une fen§tre glissante de dur§e progranv 
mabie. 

5. - Proc6d6 selon la revendication 1, caract6ris6 
en ce que i'^cart dRR sur les intervalles RR est me- 
sur6 k cheque cycle par la difference entre I'intervalle 4S 
RR le plus grand et Tintervaile RR le plus petit mesu- 

r^s durant une fendtre glissante de dur6e program- 
mable. 

6. - Precede selon Tune des revendlcations 3^5, 
caracterise en ce que la fenStre glissante correspond so 
d une duree de 2 d 32 cycles ventriculalres, de prefe- 
rence egale d 8. 

7. - Precede selon la revendication 1, caracterise 
en ce que ladite premiere valeur determin6e est une 
valeur absolue de seun S1 , ladite deuxieme valeur de- 55 
terminee est une valeur absolue de seuH S2, et la dif- 
ference des ecarts sur les intervalles PR d'une part 

et RR d'autre part, est mesuree et comparee auxdites 



valeurs de seull S1 et S2. 

8. - Procede selon la revendication 1, caracterise 
en ce que chacune des deux valeurs de seuil (SI , S2) 
est choisie entre 0 et 150ms. 

9. - Precede selon la revendication 8, caracterise 
en ce que les deux valeurs de seuil (S1 , S2) sont choi- 
sies egales. 

10. - Procede selon la revendication 9, caracteri- 
se en ce que les deux valeurs de seuil (S1, S2) sont 
choisies egales a zero. 

11. - Precede selon la revendication 7, caracteri- 
se en ce que la difference des ecarts sur les interval- 
les PR et RR est mesuree sur une fenStre glissante 
de duree programmable comprise entre 2 et 32 cydes 
ventriculalres et de preference comprise entre 8 et 16 
cydes ventriculaires. 

12. - Precede selon la revendication 11, caracte- 
rise en ce que dans ladite fen§tre glissante, un type 
de tachycardie, ventriculaire ou supra ventriculaire, 
est caracterise lorsque la valeur de seuil correspon- 
dante SI ou S2 respectivement, estfranchie un nonri- 
bre de fois correspondent d un pourcentage determi- 
ne, de preference egal d 75%. 

13. - Systems d'analyse de I'acth/ite cardiaque, 
pour appareil implantable de traitement des tachycar- 
dias, tel que stimulateur ou def ibrillataur, oomportant 
une sonde auriculaire, et une sonde ventriculaire, du 
type dans lequel sont analyses ies signaux en prove- 
nance de ToreiHette, et les signaux en provenance du 
ventricule, caracterise en ce qu'un dispositif d micro- 
processeur : 

- analyse cyde e cyde dans une fenetre glissan- 
te de duree programmable les ecarts dRR en- 
tre intervalles RR et les ecarts dPR entre inter- 
venes PR, un intervene PR etant mesure entre 
une onde R et I'onde P precedent immediate- 
ment ladite onde R, 

- dedenche un signal correspondent d une ta- 
chycardie ventriculaire lorsque recart dPR ex- 
cede recart dRR d'une premiere valeur deter- 
minee, absolue ou relative, et 

- dedenche un signal correspondent e une ta- 
chycardia supra-ventriculaire lorsque recart 
dRR excede recart dPR d'une deuxieme va- 
leur determinee, ebsolue ou relative. 
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